










前後の FAB 得点において有意差が見られた。脳トレ群において FAB と





増加し，厚生労働省は 2015 年 1 月， 10 年後の 


































































宅高齢者 70 名を七田式脳トレ群，対照群の 2 群
に分け，七田式脳トレ群は，平成 27 年 9 月から




















































たは  数 (割合)
平均値±標準偏差 また
は  数 (割合)
人数 31 39
年齢 71.4±5.2 71.5±6.0 0.93
収縮期血圧, mmHg 148.6±18.4 150.0±19.3 0.76
拡張期血圧, mmHg 81.4±10.3 83.3±13.0 0.51
体格指数, ㎏/ｍ２ 22.8±3.１ 23.0±3.5 0.73
性, 男性 15 (48.4) 18 (46.2) 0.85
運動習慣なし 18 (60.0) 15 (39.5) 0.09
喫煙習慣あり 0 (0.00) 4 (10.3) 0.07
飲酒習慣あり 17 (56.7) 20 (51.3) 0.66
睡眠時間（6時間未満） 15(48.4） 16 (41.0) 0.54
P値：年齢、血圧、体格指数　　Mann-.Whitney検定，



















CADi などで測定する認知機能と Apathy 指数，
SDS の相関を見たところ，コントロール群で
は，認知機能検査値と Apathy 指数，SDS 共に
相関がなかった。しかし，七田式脳トレ群では，






















前 後 P 前 後 P
HDS-R（合計） 28.1±1.9 28.6±1.6 0.09 28.0±2.2 28.1±2.2 0.72
MMSE（合計） 28.4±1.6 28.3±1.7 0.75 28.3±1.8 28.5±2.1 0.43
MMSE時間の見当識 5.0±0.2 4.9±0.3 0.32 4.9±0.4 4.9±0.4 0.41
MMSE場所の見当識 4.9±0.3 5.0±0.2 0.56 4.9±0.3 5.0±0.2 0.16
MMSE即時想起 3.0±0.0 3.0±0.0 1.00 3.0±0.0 3.0±0.0 1.00
MMSE計算 4.2±1.3 4.0±1.5 0.71 4.1±1.2 4.3±1.3 0.37
MMSE遅延再生 2.4±0.8 2.5±0.8 0.36 2.6±0.8 2.4±0.8 0.17
MMSE物品呼称 2.0±0.0 2.0±0.0 1.00 2.0±0.0 2.0±0.0 1.00
MMSE文の復唱 1.0±0.0 0.9±0.3 0.16 0.9±0.3 1.0±0.2 0.56
MMSE口頭指示 3.0±0.0 3.0±0.2 0.32 3.0±0.0 3.0±0.0 1.00
MMSE書字指示 1.0±0.0 1.0±0.0 1.00 1.0±0.2 1.0±0.0 0.16
MMSE自発書字 0.9±0.3 1.0±0.0 0.16 1.0±0.2 1.0±0.2 1.00
MMSE図形模写 1.0±0.0 1.0±0.0 1.00 1.0±0.0 1.0±0.2 0.32
FAB（合計） 15.6±1.6 16.1±2.0 0.33 14.6±2.0 15.6±1.8 0.001＊
FAB概念化 2.1±0.8 2.5±0.9 0.02＊ 2.2±0.6 2.6±0.7 0.002＊
FAB知的柔軟性 2.4±0.6 2.4±0.7 1.00 2.1±0.7 2.4±0.6 0.004＊
FAB行動プログラム 2.8±0.5 2.8±0.5 1.00 2.8±0.6 2.8±0.4 0.56
FAB反応の選択 3.0±0.2 3.0±0.2 0.18 2.7±0.8 2.6±0.8 0.68
FABGO/NO-GO 2.4±1.0 2.4±1.0 0.77 1.9±1.0 2.1±1.0 0.32
FAB自主性 3.0±0.0 3.0±0.0 1.00 3.0±0.0 3.0±0.0 1.00
CADi 8.3±1.6 8.5±1.1 0.64 7.9±1.5 7.9±1.6 0.89
CADi時間 131.3±40.4 126.9±35.2 0.73 134.8±51.6 130.6±37.4 0.67
SDS 32.5±7.9 31.2±7.2 0.10 33.2±7.5 31.4±7.2 0.19







相関係数 P 相関係数 P 相関係数 P 相関係数 P
HDS－R -0.09 0.64 -0.21 0.25 0.16 0.32 0.12 0.49
MMSE -0.03 0.88 0.00 0.99 0.26 0.11 0.19 0.24
FAB -0.14 0.47 -0.18 0.33 0.26 0.11 0.05 0.75
iPad 0.30 0.10 0.12 0.54 0.16 0.33 0.08 0.63
iPad時間 -0.13 0.49 0.09 0.65 -0.08 0.64 0.23 0.17
HDSーR 0.17 0.37 0.09 0.65 0.34 0.03＊ -0.06 0.74
MMSE 0.14 0.46 0.02 0.93 0.22 0.17 -0.07 0.69
FAB 0.14 0.45 -0.21 0.27 0.45 0.004＊ 0.20 0.22
iPad 0.15 0.41 -0.06 0.77 0.21 0.20 0.12 0.48
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